RECURSO QUANTO AO GABARITO DA QUESTÃO 1 DA PROVA DO REVALIDA INEP

Na questão 1 temos uma paciente com actinomicose que foi submetida a drenagem de coleção com crescimento de três microrganismos: Actinomyces israelli, Staphylococcus e Eikenella corrodens. Dentro das opções terapêuticas descritas nas alternativas, não há nenhuma que tenha cobertura para todos esses microrganismos relatados na cultura. O gabarito oficial relata que a droga de escolha para esse caso seria a clindamicina, porém ela não tem ação sobre a Eikenella corrodens. Conforme descrito no Mandell Infectious Diseases e Harrison Medicina Interna (vide abaixo), esse microrganismo deve ser considerado no esquema terapêutico inicial, visto seu potencial patogênico. 
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 “When an adequate bacteriologic evaluation is performed, most if not all actinomycotic infections are polymicrobial in nature. Aggregatibacter (Actinobacillus) actinomycetemcomitans, Eikenella corrodens, Fusobacterium, Bacteroides, Capnocytophaga, Staphylococcus, Strepto- coccus, and Enterobacteriaceae have been commonly isolated in various combinations, depending on the site of the infection. The con- tribution of these additional isolates to the pathogenesis of actinomycosis is difficult to assess; however, it seems reasonable to consider them as being potential copathogens when designing therapeutic regimens.” Mandell, Douglas, and Bennett’s. Principles and Practice of Infectious Diseases. 8a ed. Philadelphia: Elsevier; 2015.Pag 2.864.

 “Embora a função exercida pelos micróbios “associados” na actinomicose não esteja bem esclarecida, muitos isolados são patógenos legítimos, e é razoável ministrar um esquema que cubra esses microrganismos durante o período de tratamento inicial.” Medicina Interna de Harrison. 19a ed. Porto Alegre: AMGH;2017. Pag 4.548.
Diante do exposto, não há resposta capaz de responder o questionado e requer-se a anulação da questão. 
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